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乙とが判った。
噴門痘撃症は新生児では稀とされ，我邦ではまだ
Fl
内服により軽快した。支息|喜半 f比べ ~I 2.38 11 1.6711 第2例生下時体重2680g，男児。生後4日にレ
ム 一 品
7 下垂症，アトニー症をパロチン注射にて治療ものとして気管支端息及び事麻疹について千葉大， ， 
4 3し，有効 例，無効 例の成績を得た。慶応大，東邦大，都立大久保病院の外来患者資料に
依って其の消長を検べた。 37) 新生児噴門箆響症例
その結果は図表の如くで，近年増加の傾向にある 小林貞 夫(東京厚生年金〉
気管支端息・尊麻疹の消長図表 報告例を見ない様である。
1 2350g 5第 例生下時体重 ，男児。生後 自民レ患者数 
線検査により診定し，硫アト，クロールプロマヲン2.68倍戦前日べて|
i1.62 1.30 線検査により診定し，クロールプロマジン内服，硫11喜|戦前に比べて /1 
F五|戦後の| アト注を行うも生後7日比死亡。剖検Iとより病理学
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的診断は，先天性特発性食道拡張症，即ち噴門部l乙
アレルギー性疾患が近年増加した理由として，人 狭窄はなく，食道壁筋層の肥大を認めた。
工栄養児の増加，誘発因子の増加， .食生活の変化， 第 3例 6カ月半の男児。生来日匝吐頻発し体重 
化学療法の進歩のため感染症が一般に治り易くなっ 4450g， レ線検査により本症と診定，恐らく新生児
て本症が目立って来た上に臨床アレルギーの研究が 期から存在していたものと想像された。
進んで来たことなど，ふえた因子と考えられる 2，3 新生児の噴門痘撃は，軽重の差はあるが，従来考
について考察した。 えられていた程には稀ではないと考えられる。
馬
36) 小児期に於ける胃・十二指腸のレ線学的 38) 幼児縮小条虫症の 1例
形態観察 (沃化ヲチアザニン剤の効果〉
数 欣 一(千葉大〉 。岩沢敬，横山 宏〈山梨県立)
小児期に於ける各年令層に就て，空腹時正面立位 満 1才の女児K縮小条虫卵を発見，スミレ錠(1 
撮影によるバリウム充盈像にて検討し，次の結果を 錠中沃化ジチアザニン 50庖含有) 1日3錠毎食後 
獲た。 l乙投与した処，縮小条虫数条排出，当時の便性は水
1. 胃の型態は乳児期に於ては Dudelsack型， 様であったので下剤を併用する等連続2週間投与し
Pear型，牛角型，上位性鈎型， Tabacco・beutel型， たが，以後虫体の排出を認め得なかった。下剤使用
Retort型など多様な形態を呈する。 時は薬剤が原型の偉で排出される事が多く，為に薬
2. 幼児期は上位性鈎型が多数を占め，神経質な 効を充分に発現し得なかったやうに感じた。依って
小児に牛角型が多くみられ，翼状胃もかなりの数に 本剤の縮小条虫に対する効果を確実にする為には薬
認められたが，それは殆んど大腸の異常形態Kよる 型並VK投与法l乙一層の工夫が必要である。結果フ
外因性のものであった。 ィルマロン油で駆虫の目的を果した。
血液所見に貧血無く，柏好酸球の増多あり。胸椎にあ10上極の高さは幼児期迄は概ね第 3. 
り， 6才以後は第 11--第 12胸椎にある者が多数を
占めていた。 
38) 追加 雷丸による縮小条虫駆除の 1例
4. 下極は 5才迄は過半数が第 3腰椎にあり，年
守 岡 稔(長野県須坂病院)
令の進歩につれ第 4~第 5 腰椎内に位置する。 条虫駆除に当つては入院の上厳重な前処置を行っ
5; 胃高は零才平均79ミリであり， 6才で 2倍 た後で諸種の駆虫剤(綿馬，フィルマロン，カマラ，
になり， 14才で 2.7倍ほどになる。 四塩化炭素，チモーJレ等)を投与するのが常道であ
揚高は零才で平均 38ミリが 14才で初めて 2倍に るが之等薬剤Kは烈しい副作用があり Eつ駆虫効果
なっていた。 が確実でない。稗田，梁，恒川等は雷丸が条虫駆除 
6， 幼児期上位に位置する胃が下垂型を見る様に I乙著効があり副作用なく且つ服用の簡便さから之を
なる初発年令は 10才であったが，思春期に下垂型 推奨している。私も本剤を使用して駆虫した 1治験
の頻度は多くなった。 を得ましたので、追加します。
